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Pacient traumàtic

Aturada cardíaca / Situació periaturada

Considerar causa no traumàtica
Algoritme 

Universal d’SVAPROBABLE

NO PROBABLE

Correcció simultània de les causes  
reversibles

1.  Control d’hemorràgia catastròfica
2.  Control via aèria i màxima oxigenació
3.  Descompressió toràcica bilateral

4.  Alleujar el tapament cardíac
5.   Cirurgia per controlar l’hemorràgia o compressió 

aòrtica proximal?

6.  Protocol de transfusió massiva i fluids

Recuperació de la circulació  
espontània?

Prehospital:
n    Realitzar només intervencions que salven la 

vida
n   Transport immediat a l’hospital adient

A l’hospital:
n   Ressuscitació amb control de lesions
n   Control definitiu de les hemorràgies

Com
ençar /  

Continuar SVA

Hipòxia
Pneumotòrax a tensió
Tapament
Hipovolèmia

Espai de temps 
<10 min des de 
l’aturada

Experiència?

Equipament?

Entorn?

SÍ

Considerar finalitzar 
RCP NO

Considerar toracotomia 
immediata  

ressuscitadora
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